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Leder

Det seneste MigraeneNyt — psyke og soma

MigraeneNyt er som altid fyldt med virkelig spaendende stof. Jeg har
endelig selv faet skrevet om psykiske traumer, depression og migreene.
Det er et emne, som fylder for mig, fordi jeg dels selv udviklede kronisk
migraene i forbindelse med stor stressbelastning, men ogsé fordi jeg har
observeret, at mange af de migraeneramte jeg taler med, har en historik
med traumer.

Det er ikke det samme som at sige, at migraene er en psykisk sygdom, for
det er det ikke. Blot ser jeg en sammenhang, som man ofte helst ikke vil
tale om, men som mange alligevel kan nikke genkendende til. Jeg tror der
er en sammenhang mellem krop og sind, vi ikke helt kan begribe med det
sprog og den viden, vi har nu. Dog er der flere og flere studier, der viser,

at der for nogle migraeneramte er en sammenhang mellem migraene og
f.eks. psykiske traumer og depression.

Bladet er nu ogsa fyldt med andre spaendende artikler. Jeg synes iseer, jeg
vil henlede opmaerksomheden péa artiklerne om bern og migraene. Ofte er
barn med migraene nemlig overset.

Migraene alliancen og politisk interessevaretagelse

Der sker en del pd migraaneomradet i disse ar. Migraene danmark har
sammen med sammen med de to andre hovedpineforeninger géet ind i
Migraene Alliancen, som inkluderer de tre foreninger, samt fem medicinal-
firmaer (Lundbeck, Pfizer, Teva, Abbvie og Novartis). I 2022 blev Migraene
Topmedet organiseret, og pa baggrund af dette en handlingsplan for for-
bedret migraenebehandling. Migraene danmark modtager ingen penge fra
medicinalindustrien, men vi sidder med ved bordet og er med til at beslut-
te, hvad der skal gares. Lige nu er opmaerksomheden rettet mod politisk
interessevaretagelse, hvor vi i efteraret vil have mader med regions- og
folketingspolitikere for at f& skabt bedre vilkar for migraeneramte. Migrae-
ne danmark deltager i disse mader.

Migraene danmark har altid historisk vaegtet selvstaendighed og uafhaen-
gighed hajt. Det ger vi stadig. Jeg har dog med en enig bestyrelse bag mig
har valgt at rykke foreningen fra et noget isoleret stasted i retning af
partnerskaber bdde med de andre foreninger og med medicinalindustrien,
fordi jeg mener, at det er vigtigt at sidde med ved bordet, nar beslut-
ningerne traeffes og veere med til at pavirke den retning den politiske
interessevaretagelse tager. Jeg oplever, at arbejdet er sagligt og profes-
sionelt baseret pa grundige analyser, og jeg kan helt og fuldt st& inde for
det arbejde. Jeg gleeder mig til at kunne rapportere tilbage til jer, hvad vi
forhabentlig opnar.

Anne Egelund
Forperson

Forsidebillede: Efterérsfarver i en skov, hvor der 0gsd er en sa. Efteréret
byder pd ro og smukke farver i naturen.

Foto: www.unsplash.com.
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MigraeneNyt er Migraene danmarks medlemsblad. Her far du blandt andet de aller nyeste resultater fra
dansk og international forskning pa migraene-omradet, grundig viden om medicin og sociale forhold, og du
kan leese om erfaringer fra mennesker, der selv lider af migreene.
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Livet med migraene

Livet med migrane er livet
med en usynlig sygdom eller
et skjult handicap. En sygdom,
der giver anfald af oftest
ensidig hovedpine, der bliver
veaerre ved fysisk aktivitet.
Anfald, der kan veere ledsaget
af synsforstyrrelser, lys- og
lydfelsomhed, kvalme, svimmelhed,
opkastninger og maske en hjerne, der
driller og ger det sveert at finde de
rigtige ord. Anfald, der kan komme
nar som helst og hvor som helst og
ikke rigtig tager hensyn til, hvornar
det passer ind i dit program og hvor
du er henne. Anfald, som ikke altid
kan forudses og som omverdenen ofte
ikke forstar.

migraene

Livet med migraene er ogsa at skuffe
andre og sig selv, at svigte de naerme-
ste og at ga glip af sine store og sma
dromme og af vigtige gjeblikke i livet.

Uden selv at veere skyld i det. Men
livet med migraene er ogsa at leve
regelmaessigt, udteenke lgsninger, sa
livet begraenses mindst muligt. At
kende sig selv og sit migraeanemen-
ster og veere forberedt pa anfald
eller bedst af alt, forspge at undga
nogle af dem og at gere andre milde-
re. Det er at kende til de faktorer, der
kan give flere anfald og begranse
dem, hvor det er muligt. Og at kende
vejen igennem sundhedsvaesnet og
vores sociale system. Og at veere
opdateret med den nyeste viden pa
omradet og de nye muligheder, der er
kommet indenfor de sidste ar.

Alt dette kan du fa hjeelp og vejled-
ning til ved at veere medlem i vores
patientforening Migraene danmark.
Folge os pa de sociale medier, og me-
get gerne opfordre andre til at blive
medlem og bakke op om en meget
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vigtig sag. Vi i foreningen bestar af
mennesker, der kender sygdommen
indefra og som er her for at hjzlpe

dig, som er patient eller parerende til
en migraenepatient.

/LMJ

Kvinders migraneanfald er mere smertefulde

En ny undersegelse fra Rigs-
hospitalet Glostrup viser, at
kvinder oplever migraene mere
intensivt og med flere led-
sagesymptomer end mand.
Studiet, der inkluderede
12.000 deltagere, bekreefter,
at migraene er hyppigere hos
kvinder, iseer i den fededygtige alder,
og at deres anfald ofte er mere smer-
tefulde og langvarige. Det er vigtigt
at behandle ledsagesymptomer som
kvalme effektivt. Maend kan derimod
blive overset i diagnosticeringen, da
deres migraene ofte minder om spaen-
dingshovedpine.
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Forskningen indikerer ogsd, at migree-
ne hos kvinder kan sendre sig gennem
livet, pdvirket af hormonelle udsving,
hvilket gor det ngdvendigt at tilpasse
behandlingen i forskellige livsfaser,
som f.eks. graviditet og overgangsal-
der. Endelig viser studiet, at kvinder
beerer 79 procent af den samlede
sygdomsbyrde relateret til migraene,
hvilket understreger behovet for sget
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fokus pa kensforskelle i behandling og
diagnose.

Det er tankevaekkende, at anfaldene
er mere smertefulde og faktisk ogsa
leengerevarende hos kvinder end hos
mand. Desuden rammer migraene
hyppigst kvinder i den fededygtige
alder, som samtidig ogséa er i de ar,
hvor vi forventes at tage en uddannel-
se, have et arbejdsliv og stifte familie.
Andringer af migraenen i forskellige
livsfaser er ogsd mere udtalte hos
kvinder, f.eks. nar de bliver gravide,

og nar de gar i overgangsalderen. Be-
handlingen skal mange gange justeres

og en god tommelfingerregel er at
kontakte din laege eller neurolog, hvis
migraenen a&ndrer karakter. Laes mere
om migraene og livsfaser i artiklen
“Livsfaser og migraene - en personlig
beretning” pa side 6.

Kilder:

Korsgaard (2024): Kvinders migrae-
neanfald er mere smertefulde og
forandres gennem livet.
https://patientakademiet.dk/syg-
domme/5348-kvinders-migraene-an-
fald-er-mere-smertefulde-og-foran-
dres-gennem-Llivet.html

Chalmer et al. (2023): Sex differences
in clinical characteristics of migraine
and its burden: a population-based
study. European Journal of Neuro-

logy.
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.

gov/36905094/
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Migraene udlegst af lys

Flimrende lys er en velkendt
migraenetrigger. Og nu ved vi
lidt mere om, hvordan lyset
udleser et migreeneanfald.
Men farst ma vi lige opdatere
vores forstaelse af, hvordan
pjet opfatter lys.

migraene

Vi har stave og tappe, som opfatter
farver (tappene) og lysintensitet
(stavene). Og séa er der endnu en type
lysfelsomme celler, som reagerer
meget langsommere end stavene

0g tappene, og kaldes Intrinsically

Degnrytme

Photosensitive Retinal Ganglion Cells
(ipRGCs) eller photosensitive retinal
ganglion cells. Begge navne er lange
og komplicerede, s& i det falgende
kaldes de ved deres korte navn (ipRG-
Cs). De findes kun hos pattedyr, og
tilpasser os til leengden af nat og dag.
De er ogsa med til at serge for, at pu-
pillerne udvides og treekkes sammen
efter lysforholdene.

ipRGCs cellerne opfatter blat og redt
lys. Det bla lys opfattes isaer, og ud-
lgser en reaktion, som vi kender som

Pupil refleks

Billede fra Kim et al. (2021) Retinal Ganglion Cells—Diversity of Cell Types
and Clinical Relevance, Front. Neurol. 12:661938.

udleseren af aura: CSD eller Cortical
Spreading Depression. Det rade lys
bidrager ikke til CSD.

Kilder:

Nagata et al. (2024): Hypersensitivity
of Intrinsically Photosensitive Retinal
Ganglion Cells in Migraine Indu-

ces Cortical Spreading Depression.
International Journal of Molecular
Sciences.
https.//pubmed.ncbi.nlm.nih.

ov/39063222/

/ABO

S& maske er vi et lille skridt neer-
mere til en forstéelse af, hvordan
(eller hvorfor?) nogle migraenikere
har problemer med flimrende

lys. Og maske ogsa en forklaring
pa, at vi nok var mange, som fik
migreene af at sidde ved de tidlige
computerskaerme, som flimrede i
takt med elektricitetens frekvens.
Moderne skaerme flimrer ikke, men
mange timers skarmarbejde kan
formentlig stadig give migraene
udlest af muskelspaendinger i nak-
ken og skuldrene.

Hormonel migraene

Migraene i og omkring men-
struationen er velkendt. 60%
af de voksne kvinder oplever,
at disse migraenedage er lidt
vanskeligere at behandle, end
de anfald, der kommer pa
andre tider af maneden.

migraene

Det er derfor ikke underligt, at der er
kvinder, som neermest desperat s@ger
efter en lasning. Og svaret (?) ligger
jo lige for — det er hormonerne om-
kring menstruationen, som er arsagen
til disse ekstra ubehagelige migraener.
S& ud med livmoder og aeggestokke.

Vi taler om sma forsgg og ingen
kontrolgrupper. En undersggelse fra

2015, viste at fjernelsen af livmode-
ren gav mere migrane omkring den
nu ikke-eksisterende menstruation.

Det ser ikke ud til at der er nogen,
som har fundet det opportunt at finde
ud af, hvorfor
en fysisk
fjernelse af
livmoderen
giver mere
migreene.

Kilder:

Todd (2023): Hormonal headaches and
menstrual migraines.Web MD.
https.//www.webmd.com/migra-
ines-headaches/hormones-headaches

Arumugam & Parthasarathy (2025):
Increased incidence of migraine in
women correlates with obstetrics and
gynaecological surgical procedures.
International Journal of Surgery.
https.//pubmed.ncbi.nlm.nih.

gqov/26283296/

/ABO
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Livsfaser og migraene
— en personlig beretning

Migrane kan forandre sig i
lgbet af livet. Man taler om
forskellige livsfaser og i denne
artikel kommer jeg omkring
barndom, pubertet og voksen-
liv. Jeg har valgt at dele mine
personlige erfaringer med dig,
da min forhabning er, at du kan spejle
dig i noget af det, som jeg deler.

migraene

Barndom og pubertet

Jeg er 52 &r og vil tage dig gennem
nogle af de livsfaser, som jeg indtil nu
har oplevet og ikke mindst beskrive,
hvordan min migraene har endret

sig over tid. Jeg fik mit allerforste
migreeneanfald som 6-arig, og da der
er mange med migraene, isger pa min
mors side af familien, var det ikke
noget, man undrede sig sa meget
over. Da jeg var barn ramte anfaldet
oftest, nar jeg gleedede mig meget til
noget eller var udmattet. Det kunne
for eksempel veere juleaften eller

pa min fadselsdag, hvor jeg oftest
stod op kL. 4 om morgenen, da jeg var
meget spaendt. Det endte oftest med,
at jeg var helt udmattet opad dagen.
Jeg husker isaer en juleaften hos min
mormor, hvor jeg halvsov op ad en
skammel foran laenestolen med en
vad klud péa panden og en spand foran
mig pa gulvet.

Maske lyder det bekendt?

Migraeneanfaldene kunne ogsa typisk
komme efter en lang dag udendars
i lys og lyd med mange indtryk eller

efter en bernefedselsdag, hvor der jo
o0gsa er fuld dran pa.

Som barn havde jeg méaske en hand-
fuld migraeneanfald om aret, men

i puberteten kom anfaldet, s& man
naesten kunne stille uret efter det,
hver gang jeg fik menstruation. De
hormonelle anfald var preeget af
kvalme, opkastninger og en overveel-
dende smerte i hovedet. Anfaldene
som barn husker jeg mere fjernt. At
jeg folte mig som en slatten klud, var
bleg, traet og nogle gange kastede

op. Omkring 5-10 % af barn og unge
har migraene og drenge har hyppigere
migraene i barndommen, mens pigerne
er overreprasenterede fra puberte-
ten og frem. Laes mere i artiklen “Barn
0g migraene” pé side 20.

I puberteten oplevede jeg ogsa at fa
virkelig voldsomme tammermeaend, da
jeg startede med at drikke alkohol og
ga i byen. Jeg gik rigtig meget i byen,
men spillede samtidig ishockey, hang
ud med de andre piger pa mit hold og
gik i skole. Farst i folkeskolen og der-
efter pd HF. Jeg studsede ikke over, at
mine tammermaend var sé voldsom-
me, men mente, at det var normalt

at ligge og kaste op hele dagen efter
byturen. Naesten uanset hvor meget
jeg havde drukket. I dag ved jeg, at
jeg sandsynligvis har haft anfald sam-
tidig med temmermandene. Det er
ret almindeligt og alkohol er en kendt
udlegsende faktor hos en person med
migraene.

Faktaboks

Episodisk migreene: 1-14 hovedpi-
nedage per maned

Hojfrekvent episodisk migraene:
8-14 hovedpinedage per maned

Kronisk migraene: Defineres ved,
at hovedpinen er til stede 15 dage
eller mere om méneden, hvoraf
mindst 8 dage er med migrae-

ne. Man kigger péa en periode pa
mindst 3 maneder.

Voksenlivet

I voksenlivet har migraenen fyldt
allermest de 3 gange, hvor jeg er gaet
ned med stress. I den sidste omgang
var jeg desuden 2 sekunder fra at
veere udbraendt. Det var i 2020, men
heldigvis fik jeg hjeelp af en psykolog
til at leere at strukturere mit arbejds-
liv bedre og skrue en anelse ned for
ambitionsniveauet. Jeg levede nemlig,
som om jeg var rask og ikke som én,
der i en leengere periode havde kronisk
migraene. Jeg tog medicin og drgnede
derudaf. Stoppede ikke op, selvom ho-
vedet og kroppen i den grad forsegte
at rabe mig op. Det er ikke noget, jeg
vil anbefale dig at gare, men mange
gange skal vi gentage vores menstre
igen og igen for at kunne forandre
dem. Jeg har altid veeret flittig, og
har godt kunnet lide at have meget
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at lave, men kroppen siger altsa stop,
hvis den aldrig far en pause.

Graviditeter

Maske har du faet at vide, at du bare
skulle tage og blive gravid, sa forsvin-
der migranen?

Det er enirriterende kommentar, men
der er noget om det. Forskellige studi-
er beskriver varierende procentsatser
for, hvor mange kvinder der enten helt
slipper for migraeneanfald under gra-
viditeten — eller oplever, at anfaldene
bliver reduceret i hgj grad.

Op til 35 procent oplever problemer
med migraene eller hovedpine i forbin-
delse med graviditet. Det geelder bade
for kvinder, der i forvejen har migrae-
ne eller kvinder, som debuterer med
migraene under graviditet.

Min personlige erfaring er, at migree-
nen helt forsvandt i min ferste gravi-
ditet og ferst kom tilbage 8 maneder
efter fadslen, da menstruationen
0gséa vendte tilbage. Og i min anden
graviditet havde jeg en del hovedpine
0g massiv kvalme, men jeg havde
samtidig et job, som jeg virkelig hade-
de som pesten.

For lavt stofskifte

T 2010 fik jeg konstateret for lavt
stofskifte efter 6 méaneder, hvor jeg
troede, at jeg havde faet en depres-
sion. Jeg var jobsggende og havde

nul energi. Kunne kun aflevere vores
bern og derefter ga hjem og sove,
indtil de skulle hentes igen. Jeg kom i
behandling med stofskiftemedicin og
efter ca. et &r var migraenen markant
forbedret. Jeg havde ca. 16 migrae-
nedage om maneden i den periode.
Nogle sygdomme er komorbide. Det
vil sige, at de forekommer samtidig og
pavirker hinanden indbyrdes. Bade for
hajt og for lavt stofskifte kan spille
en rolle i forhold til migreenen, og da
stofskiftemedicinen begyndte at have
effekt, fik jeg det ogsa bedre.

Episodisk eller kronisk migraene?
Min migraene har vaeret henholdsvis
episodisk, sa kronisk, s& episodisk og
s kronisk igen de sidste 10 ar. Lige
nu ligger jeg pa greensen mellem at
have episodisk og kronisk migraene.

Hojfrekvent episodisk migraene kaldes
det. Min pointe er, at migraenen kan
andre sig over tid. Iseer nar vi kigger
pa et helt liv. Det kan forhabentlig
veaere en trgst, hvis du lige nu erinde |
en udfordrende periode. Der er hab og
muligheder for at opna bedring. Vi ma
kigge helhedsorienteret pa vores liv
og se, hvor der er henholdsvis en god
balance og pa hvilke omréader, vi kan
justere eller bede om hjzelp.

Noget af det der har veeret med-
virkende til, at jeg er inde i en bed-

re periode sammenlignet med de
sidste 10 &r er, at jeg startede hos en
neurolog igen efter en lang pause og
fik afpravet nye typer af behandling.
Dette kombineret med, at jeg gav mit
liv et serigst serviceeftersyn og juste-

rede en masse f.eks. i mit arbejdsliv,
sa jeg nu oftest har faste arbejdstider
og fritid igen. Efter flere &r hvor jeg
arbejdede hver dag, ogsa i weekend-
en, da jeg konstant felte mig bagud,
blandt andet pga. de mange migrae-
neanfald og at samtidig kunne aflede
opmeaerksomheden fra, hvordan jeg
virkelig havde det. Personligt har jeg
skullet laere at styre mit drive og vide,
at verden ikke gar i sta, selvom jeg
holder fri i weekenden. Det kan lyde
som storhedsvanvid, men vi er skolet
til at passe vores ting, og s& ma vores
velbefindende vente, til vi har tid til at
tage os af det. Jeg vil i stedet anbefa-
le dig at stoppe op og tage en taenke-
pause, inden det kommer sa vidt.

/GH
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Migraene og gjne

Lysfelsom?
Er du lysfalsom?

Det er der en del migraenikere,
der er. Solbriller kan hjaelpe.
Men hvad er det, der er sket
med gjnene? Ny forskning
viser, at migraenikere med
lysfelsomhed har ekstra aktivitet
(malt som maengden af energi der
omseettes) i den del af hjernen, som
kaldes Thalamus. Det er resultatet
af sammenlignende maélinger hos
ikke-migraenikere og migraenikere,
som ikke er lysfalsomme. S proble-
met findes nok ikke i @jnene, selvom
lesningen med solbriller mindsker
problemet.

migrane

Thalamus er en 'releestation’, som
sender bud mellem kroppen og den
grd bark i hjernen. Thalamus ligger ca.
midt i hjernen.

Aura?

Nogle migreenikere oplever, at de
forud for et migraeneanfald ser under-
lige ting. Det kan veere ganske skraem-
mende, og man kan fa tanken, at det
er et stroke (en hjernebladning eller
en blodprop i hjernen). Men stroke

vil som oftest kun pavirke synet pa
det ene gje. Aura ses pa begge gjne,
o0g ses 0gsa med lukkede gjne. For
aura har ikke ret meget at gore med
pjnene. Det er elektriske impulser,
som, af indtil videre ukendte arsager,
leber hen over hjernens overflade.

Der kan opleves som stralende farver
pa billederne, eller det kan ses som
gré skygger. Aura gar vaek i lgbet af
ca. ¥ time, og sé felger hovedpinen
ofte efter.

8 MigraeneNyt nr. 3 2024

Hvis du er pa veji bil, er det bedst at
holde ind til siden.

Der er masser af sma film og billeder
pa internettet af, hvordan migraeni-
kere oplever deres aura. Her er nogle
eksempler.

Fovea

Fovea er den lille fordybning i nethin-
den, hvor vores syn er skarpest.
Fordybningen er ca. 1,5 mm i diameter
og indeholder omkring 199.000 tappe
per kvadratmillimeter. Det er vaesent-
ligt mere end noget andet sted i
nethinden. Tappene giver os farver og
skarphed, mens stavene i hgjere grad
giver 0s syn i dunkle omrader.

Migreenikere f&r med tiden en fladere
og bredere fovea. Vi ved ikke, hvad det
betyder for vores syn, men optikeren
kan se, at fovea ser lidt forkert ud.
Fovea findes indenfor den lille firkant
pa billedet.

S
2 W
Bjenmigraene?

Der kommer af og til kommentarer
om gjenmigraene i migraenegrupperne
pé Facebook. Det er ikke migraene i
den klassiske forstand, men det kan
give smerter i hovedet. @jenmigraene
er en mere sjalden tilstand, som kun
1 person for hver 200 personer med
migraene har. P4 engelsk kaldes til-
standen retinal migraine eller ocular
migraine.

@jenmigraene handler om, hvordan
signaler fra vores gjne ndr hjernen.
Nar lys treenger ind gennem pupillen,
rammer det nethinden, som sender
signaler til synsnerven bag gjet. Her
medes synsnerverne fra begge gjne
og krydser hinanden, s& indtryk fra
hojre side samles og sendes til hajre
hjernehalvdel, og indtryk fra venstre
side til venstre hjernehalvdel. Til
sidst nar disse signaler den bager-
ste del af hjernen, hvor vi opfatter
synsindtrykkene. Der er her, der pa en
eller anden made gar koks i signalerne
for en tid, og man oplever dermed
gjenmigreene.

Symptomerne ved gjenmigraene kan
inkludere:

1. Visuelle forstyrrelser: Plud-
selige eendringer i synet, sdsom
blinkende lys, lysglimt eller
midlertidig synsnedseettelse, ofte
i det ene gje

2. Hovedpine: Nogle mennesker
oplever let til moderat hovedpine,
men det er ikke altid til stede

3. Midlertidig synstab: I nogle
tilfaelde kan der opsté kortvarigt
synstab i det pavirkede oje

4. Ingen ledsagende symp-
tomer: Qjenmigraene er normalt
ikke ledsaget af kvalme eller op-
kast, som det kan ses ved andre
former for migreene.



Symptomerne kan vare fra fa minut-
ter til op til en time, og det er vigtigt
at sege laege for korrekt diagnose og
behandling, iseer hvis symptomerne
@ndrer sig eller bliver mere alvorlige.

Kilder:

Walha et al. (2024): Evaluation of
retinal perfusion density and foveal

avascular zone in migraine subjects
with and without aura. Journal of
Clinical Neuroscience.
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.

ov/39032387/

International Headache Society
(IHS). Classification ICHD-3.
https://ichd-3.0rg/11-headache-or-
facial-pain-attributed-to-disorder-of-
the-cranium-neck-eyes-ears-nose-

sinuses-teeth-mouth-or-other-facial-
or-cervical-structure/11-3-headache-
attributed-to-disorder-of-the-eyes/

https.//nksk.dk/artikler/oejenmi-
graene/
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Hjernerystelse og migraene

Denne tekst kan ikke erstatte
et beseg hos laegen, hvis du
har mistanke om, at dit barn
(eller du selv) har faet en
hjernerystelse.

Unge mennesker (og aldre

— men data her er fra unge
mennesker) som dyrker kon-
taktsport eller andre fysiske
aktiviteter, risikerer at fa
hjernerystelse. Mange af hjernerys-
telsens symptomer minder staerkt om
migraene. Vi ved ikke, om symptomer-
ne er helt de samme, men det er godt
for foraeldre (og de unge mennesker)
at veere forberedt, sa de ved lidt om,
hvad der kan forventes.
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Der kommer som regel hovedpine ef-
ter en hjernerystelse. Mange har ogsa
kvalme og opkastninger i labet af de
forste uger. De fleste har konstant
hovedpine de farste dage, og sa bliver
hovedpinen mindre voldsom i lebet af
en uge eller mere. For langt de fleste
aftager hovedpinen i lebet af 2 - 4
uger.

Behandling af hjernerystelse

En hjernerystelse vil have beskadiget
nogle nervebaner i hjernen. Sa hjernen
ma finde andre veje som erstatning til
de beskadigede nervebaner. Man kan,
langsomt og uden pression, optraene
de nye nervebaner til at overtage op-
gaverne. Generelt anbefaler nutidens
behandlinger at ga langsomt til veerks
— bade med den fysiske traening og
med at fa nervebanerne til at fungere
som tidligere.

Far man migraene af en
hjernerystelse?

Selvom symptomerne for en hjerne-
rystelse i hgj grad minder om den
kvalme og de opkastninger, som
kommer sammen med mange migrae-
neanfald, s kommer langt de fleste
ud af hjernerystelsen, helt uden at

fa migraene. Men det tager noget tid
(3-4 uger).

Snak med laegen om brug af smer-
testillende medicin og triptaner, hvis
migraenen

fortseetter

efter de for-

ste uger. Kig

tal Research Public Health.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/
articles/PMC11276358/

Vejledningen - gode rdd til hjernery-
stelse:
https://hjernerystelse.dk/vejlednin-

en/#Vejlednin

/ABO

Hovedpineformer

0gsa ind pa
hjernerystel-
se.dk -en
hjemmeside
skrevet af en
patient, med

[ e Wik |

masser af e

sund fornuft.

Kilder:

Popovich et

al. (2024): - L
Headache
Characte-
ristics of
Pediatric

Sport-Relo- I ]

ted Concus-
sion. In-
ternational
Journal of
Environmen-

e
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Hvad venter du pa?

“Det slog mig lige i dag, hvor
meget vi mé vente i livet med

w .

§ migreene.”

L " o n
@y "Hvadventer dupd?
S

De to spargsmal stillede jeg i

min lukkede Facebookgruppe
“Mor med migreene”, og jeg spurgte
derefter, hvilke tanker opslaget satte
gang i hos dem, der laeste med.

Det kom der nogle tankevaekkende
svar ud af. Svarene herunder er ano-
nyme, men sandsynligvis er der noget,
du genkender.

Talmodighed er en dyd

Det kraever tadlmodighed at leve med
migraene. Taenk bare pa alle de timer,
der f.eks. er gdet med at vente p4, at
anfaldsmedicinen virker. Hvis vi nu si-
ger, at der i gennemsnit gar halvanden
time ved hvert anfald, s& bliver det
altsa til mange timer over tid. Timer
som kunne veere brugt pa det, der
giver dig gleede og livskvalitet.

Omvendt s er det ogsa det forste,
jeg personligt opdager, nér jeg er inde
i en god periode. Hvor meget tid man
har. Hvor meget tid andre mennesker
har. Uden smerter og falelsen af at g
rundt i en tage. Det foles helt utroligt!

Ventetid er et vilkar

Ventetiden er mange gange et vilkar.
For eksempel nar du venter pa, om
din medicin virker. Livet bliver ikke
genudsendt, som en i min familie altid
siger. Vi ma fa det bedste ud af det.
Her og nu. Der er ting i livet, som vi
har kontrol over, og sa er der andet,
som vi ma give slip pa.

Der er mange ting, vi gerne vil sendre
pa med en sygdom som migreene.

Ingen af os gnsker at leve med kon-
stant darlig samvittighed, en folelse
af utilstraekkelighed, angsten for at
matte aflyse igen eller frygten for, at
det aldrig bliver bedre. Spargsmalet
er bare, hvor meget de tanker fylder
hos dig. Tager de over, s& du feler dig
handlingslammet over en leengere
periode, s& bed om hjeelp. Det forste
skridt kan veere at sige det hgjt tilen i
din naerhed, som formar at lytte uden
at komme med gode réad.

Bliv klogere pa migraene

Hvis migreenen eendrer sig og du f.eks.
oplever at have aurasymptomer,

som f.eks. synsforstyrrelser, eller at
medicin slet ikke slar anfaldet ned, sé
anbefaler vi, at du tager en snak med
din leege. Migraenen kan andre sig i
lebet af livet og méske er der mulig-
hed for at justere i din behandling. Der
kommer lghende nye typer af medicin
pa markedet.

Der er ogséa en del, du selv kan arbejde
med for at fa det bedre. At blive klog-
ere pa migraene i det hele taget, kan
hjeelpe dig med at hndtere din egen
migraene. Derfor er vi som patient-
forening meget glade for, at du laeser
med her, og vi bestraeber os pa at
dele viden, som du maske kan bruge

i forhold til din egen behandling og
livssituation ogsa.

Hvis du kender andre, som kunne
have gleede af at laese med, s& del
endelig budskabet om, at vi findes.
Som medlem f&r man medlemsbladet
3 gange om &ret og vi afholder ogsa
arrangementer, som f.eks. foredrag.
Tkke mindst taler vi migraeneramtes
sag med diverse politikere og har en
indflydelse pa, hvilke beslutninger der
tages p& omradet. Laes mere pé vores
hjemmeside, hvor vi ogsé har en blog

Vi venter pa:

at medicinen skal virke
at kvalmen skal lette

at vi kan forsta, hvornar et
migraeneanfald er pa vej og
derfor kan aflede det

at vi kan hygge os uden at
betale en pris

at fa flere gode dage og flere
gode perioder

at fa en tid hos neurologen

at overgangsalderen er over-
stdet

at omgivelserne forstar, hvor
invaliderende et migranean-
fald kan veere

at bivirkningerne af den fore-
byggende medicin forsvinder

at blive henvist til et hovedpi-
necenter

at fa lov til at skifte anfald-
smedicin

at min praktiserende laege
tager migraene alvorligt

at blive sygemeldt

at andre tager over, nar jeg
har anfald

at vi stopper med at bebrejde
os selv for at have en sygdom.

www.migraeniker.dk. P& hjemmesiden

kan man fa ogsd en smagspreve pa
medlemsbladet og blive medlem via
dette link: www.migraeniker.dk/med-

lemskab.

P& forhand tak for hjeelpen med at
udbrede kendskabet til os.

/GH
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Sammenhangen mellem psykiske traumer,
depression og migrane

Migraene er en kompleks neu-
rologisk tilstand, der rammer
millioner af mennesker ver-
den over. Forskning har vist,
at der er en signifikant sam-
menhang mellem psykiske
traumer og udviklingen af
migraene samt en staerk
sammenhang mellem migraene og
depression.
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c
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Traumer og deres indvirkning
Psykiske traumer kan stamme fra
forskellige kilder, herunder overgreb,
ulykker, tab af en nzer person el-

ler alvorlige livsaendringer. Nar en
person oplever et traume, kan det
fore til en raekke folelsesmaessige
og fysiske reaktioner, sdsom angst,
depression og stress. Disse tilstande
kan forvaerre migreene, da stress og
folelsesmaessig belastning er kendte
triggere for migraeneanfald.

Forskning har identificeret, at per-
soner der har oplevet traumer, har en
hajere risiko for at udvikle migraene.
Ifelge en undersogelse offentliggjort
i Headache tidsskriftet, rapporterede
naesten 40% af deltagere med en
historie om traumer ogsa, at de havde
hyppigere og mere intense migrasne-
anfald. Den underliggende mekanisme
for denne sammenhaeng kan involvere
dysregulering af nervesystemet og
hormonelle &ndringer, som begge kan
pavirke smerteoplevelsen.

Sammenhangen mellem mi-
graene og depression

Forskning har vist, at der er en sig-
nifikant forbindelse mellem migraene
og depression. Studier indikerer,

at personer med migreene har en
hojere risiko for at udvikle depres-
sive symptomer. Det anslas, at op til
30-50% af migreenepatienter ogsa
lider af depression. Denne forbindelse
betyder, at migraene kan forveaerre de-
pressive symptomer, og omvendt kan
depression fare til hyppigere og mere
alvorlige migreeneanfald.

Den neurobiologiske mekanisme

bag denne forbindelse involverer
dysregulering af neurotransmittere
som serotonin og dopamin, som er
afgerende for bade humarregulering

og smerteopfattelse. Forstyrrelser i
disse kemiske budbringere kan resul-
tere i bdde migraene og depression,
hvilket ger det nadvendigt at betragte
dem som relaterede tilstande.

Den neurobiologiske forbindelse
Der er 0gsa en neurobiologisk kompo-
nent til denne forbindelse. Traumer og
depression kan forarsage a&ndringer

i hjernens struktur og funktion, som
kan fore til eget falsomhed over for
smerte. Dette kan omfatte sendringer
i omrader af hjernen, der er ansvarlige
for at regulere folelser og smerte-
fornemmelser, sd&som Amygdala

og Thalamus. Nar disse omrader er
overaktive, kan de age risikoen for
migraene.

Derudover kan traumer fare til en til-
stand af kronisk inflammation i krop-
pen, hvilket ogsa er blevet forbundet
med migraene. Inflammatoriske
markerer kan forstyrre neurotrans-
mittere, der spiller en rolle i smerte-
opfattelse, hvilket kan resultere i
hyppigere migraeneanfald.

Behandlingsmuligheder

For s vidt angar traumer, er det

at forstd sammenhangen mel-

lem psykiske traumer og migraene
afgerende for at udvikle effektive
behandlingsstrategier. Behandling
af migraene bar ikke kun fokusere pé
fysiske symptomer, men ogsa tage
hojde for de underliggende psykiske
traumer.

Interessant nok er der ingen nu-
veerende evidens for, at en forbedret
kontrol af depression hjaelper med

at kontrollere migraene. Det er dog
vigtigt at identificere og behandle de-
pression hos patienter med migrane,
da det er en betydelig indikator for,
at migraenen bliver kronisk. Desuden
er migreenepatienter, der lider af de-
pression, mere tilbgjelige til at veere
resistente over for behandling og til at
blive ramt af medicinoverforbrug og
funktionsnedsaettelse.

Terapi kan veere effektivt til at hjeelpe
patienter med at handtere deres
traumer, depression og reducere
stress, hvilket kan fore til faerre

0g mindre intense migraeneanfald.
Desuden kan mindfulness-baserede
teknikker, som meditation og yoga
0gsa hjeelpe med at reducere stress
og fremme falelsesmaessig velveere.
Disse metoder kan hjeelpe patienter
med at udvikle bedre mestringsstra-
tegier og skabe en fglelse af kontrol
over deres symptomer.

Konklusion

Sammenhangen mellem psykiske
traumer og migraene er kompleks,
men den er uomtvistelig. Ved at
anerkende denne forbindelse kan
sundhedsprofessionelle tilbyde mere
holistiske behandlingsmetoder, der
tager hgjde for bade de psykiske og
fysiske aspekter af migraene. Dette
kan ikke kun forbedre patientens livs-
kvalitet, men ogséa give dem mulighed
for at finde lindring af de migreene-
anfald, der ofte felger i kelvandet pa
ubehandlede traumer og depression.

Kilder:

American Migraine Foundation:
Abuse, Maltreatment, and PTSD and
Their Relationship to Migraine. 2016.
https.//americanmigrainefoundation.
org/resource-library/abuse-maltreat-
ment-and-ptsd-and-their-relation-
ship-to-migraine/

Minen et al. (2016): Migraine and its
psychiatric comorbidities. Journal of
Neurology, Neurosurgery & Psychia-
try.

https.//innp.bmj.com/con-
tent/87/7/741
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Posttraumatisk hovedpine

Posttraumatisk hovedpine er
en hovedpinetype, der opstar
efter en skade p4 enten hoved
eller nakke. Oftest er der tale
om hovedpine i forbindelse
med en hjernerystelse, men et
piskesmeaeld kan ogsd medfere
posttraumatisk hovedpine.
Laes ogsa artiklen "hjernerystelse og
migraene” pa side 9.

hovedpine

Oftest vil hovedpinen veere forbi-
gaende, men hos op mod 25% af de
ramte, vil hovedpinen stadig veere til
stede efter tre maneder. Det varierer,
hvordan hovedpinen opleves, men

hos nogle vil det vaere som en daglig
vedvarende hovedpine. Hovedpinen

vil ofte forveerres ved fysisk aktivitet,
hvilket farer til, at den ramte forseger
at undga at veere fysisk aktiv.

Minder om migraene eller
spandingshovedpine

Det mest almindelige er, at hoved-
pinen minder om migrane eller en
spaendingshovedpine. Det betyder, at
der bade kan veere tale om konstant
smerte, som fornemmes som et band
tveers over panden (typiske sympto-
mer ved spandingshovedpine), eller
en pulserende, dunkende eller stik-
kende smerte i begge eller en enkelt
side af hovedet (typiske symptomer
ved migraene).

En del oplever ogsa lyd- og lysfalsom-
hed samt kvalme, og pa den made
minder det ogséd om migraene. En
overvaeldende treethed, koncentra-
tions- og hukommelsesbesvaer kan
ogséa forekomme.

Diagnosen stilles af en laege, der fore-
tager en neurologisk undersggelse og
stiller nogle spargsmal for at afklare,
om hovedpinen har en karakter, der
skyldes den nylige skade. Ofte vil
laegen 0gsa anbefale en scanning for
at udelukke andre arsager til hoved-
pinen.

Kilder:

Nationalt Videnscenter for Hovedpine.
https.//videnomhovedpine.dk/

hvad-er-post-traumatisk-hovedpine

/GH

Foredrag: “Hidtil ukendt signalvej i hjernen

er skyld i migraane med aura”

Ved leege Martin Kaag Ras-
mussen, Kgbenhavns Univer-
sitet

Torsdag den 21. november
kl. 19.30-ca. 21.

foredrag

Foredraget foregar i Roskilde,
men der er mulighed for at
lytte med online ogsa.

Om foredraget:

Cirka en tredjedel af alle med mi-
graene har migraene med aura. Au-
rasymptomer omfatter synsforstyr-
relser, men ogsa foleforstyrrelser kan
forekomme. Et nyt studie har identifi-
ceret en signalvej i hjernen, hvor hjer-
nevaesken transporterer signalstoffer
fra hjernen til smertefarende nerver.
I den proces kan signalstoffer frigivet
i hjernen lede til hovedpine. Martin og
hans team har ogsa identificeret 12
nye stoffer, der potentielt kan veere
skyld i migreenehovedpine. Et af disse
er CGRP, som allerede er kendt i mi-
graanesammenhang, De nyere typer
af medicin som f.eks. Aimovig, Ajovy

12 MigraeneNyt nr. 3 2024

og Emgality modvirker det smerte-
fremkaldende stof CGRP. Det naeste
mal er nu at undersege, om de andre
stoffer opreguleres hos patienter med
migraene. Hvis det er tilfaeldet, kan
nye typer behandling muligvis udvikles
pa baggrund af det.

Tilmelding

Foredraget er gratis, men tilmelding er
nedvendig.Tilmeld dig via mail p4 fore-
drag@migranedanmark.dk senest

den 14. november og husk at skrive,
om du deltager fysisk eller online.

Vivender tilbage med lokaliteten, nar
vi narmer os.

Vigleeder os til at se dig!

Er du endnu ikke medlem af Migraene
danmark, s& bliv det her og stat op

om en vigtig sag: https://www.mi-
graenedanmark.dk/medlemskab/.




Andebryst med aebler, spidskal, kartofler

- y
og ribsgele
En ret, der er laekker i vinter-
manederne. For eksempel som

et alternativ til andestegen
Mortens aften?
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Det skal du bruge:

2 stk. andebryst
Salt og peber
1 lille spidskal
2-3 &bler (gerne gkologiske, da spraj-
terester er en mulig trigger)
Smar eller olivenolie til stegning
3-4 spsk timian
600 g kartofler
Et glas ribsgelé (uden E330)

Sadan gor du:

Kartofler: Skreel kartoflerne, og kog
dem til de er mare.

Andebryst: Rids skindet med en skarp
kniv, og gnid salt og peber ind i skindet.
Steg kedet med skindsiden nedad, til
det er let rosa. Med stegetermometer

skal de have en kernetemperatur pa
min 60 grader.

Kalsalat: Hak spidskal fint, og skrael
xblerne og skaer dem i mindre tern.
Svits klen i smer til den falder sam-
men. Tilseet aebler, lad dem stege med
i 5 minutter. Krydr med timian, salt og
peber.

Server andebryst med kogte kartofler,
kal, sebler og ribsgelé.

Opskriften er fra bogen “Mor med mi-
greene - Laer at handtere familielivet
far, under og efter graviditet” af Gitte
Hildebrandt og Louise Krog Haagen.
Muusmann Forlag. 2019.

/GH

Kyllingefilet i basilikumsauce

Kyllingefilet i basilikumsauce
er mild ret, som er let at lave.
De ingredienser som er kendt
for at kunne trigge migreene,
er markeret med en stjerne
(i dette tilfeelde hvidleg og
hvidvin). De kan udelades,
hvis du ved, at de kan vaere et
issue hos dig.
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Det skal du bruge:

3dl (240¢) ris

500 g kyllingefilet

1 tsk. smar eller olivenolie
1 dl creme fraiche
1dlvand

1 potte frisk basilikum, hakket
2 fed hvidleg i skiver®

1 dl hvidvin*

Salt og peber

En handfuld sukkeraerter
250 g broccoli

Sadan ger du:

Kog risene. Skeer kyllingefileterne

ud i mindre stykker og brun dem i
smar eller olivenolie i en gryde. Bland
creme fraiche med vand og kom det i
gryden sammen med frisk basilikum,
hvidlag*, hvidvin* og sukkerzerter. Kog
op og lad det derefter simreica. 10
minutter, indtil kyllingen er faerdig.
Smag til med salt og peber og server

med ris og dampet broccoli.

Opskriften er inspireret af en opskrift
i bogen “Det hurtige kakken. Let og
laekkert pa ingen tid. WeightWatchers
2012.
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Medlemmer er vigtige!

Nar nu du laeser med i bladet,

er du med stor sandsynlighed
:8 medlem. Og dermed er du
a vigtig. Tak for medlemskabet!

(@)
Vi knokler

Migraene Danmark knokler for jer
bade i forhold til rddgivning og iseer i
forhold til at sikre bedre behandling.
Vi bruger ikke penge pa dyre eller
smarte kampagner for at hverve
medlemmer. Sa vi har brug for
dig — men vi har ogsa brug for flere
medlemmer. Migraene danmark er
mere og mere involveret i politisk in-
teressevaretagelse. Det lyder méaske
virkelig kedeligt, men det er det fak-
tisk ikke. Er der en ting, jeg har leert,
sd er det, at far vi ikke keempet for
netop vores patientgruppe, bliver vi
glemt og vores behandling fortsaetter
med at vaere sa mangelfuld, som den
er. Alle kender Kraeftens Bekaempelse
og Diabetesforeningen samt nogle
andre store foreninger. Nu har jeg
vaeret med i dette felt sé laenge, at jeg
kan se en direkte forbindelse mellem
kvaliteten af patientbehandlingen og
styrken af patientforeningerne. Det
er ikke kun faglige hensyn, der afgar
hvilke patientgrupper, der far hjeelp i
Danmark.

Over 800.000 med hyppig hoved-
pine eller migraene i Danmark

Der er et keempe potentielt medlems-
grundlag. Vi er mere end 800.000

i Danmark med hyppig hovedpine/
migraene. Alligevel er vi maske
maksimalt 5.000 mennesker, der
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har ulejliget os med at engagere os

i en patientforening. Det er en trend

i tiden, at der bliver feerre og faerre
mennesker, der melder sig ind i fore-
ninger. I stedet tegner bloggere, pod-
castveerter, coaches, selvudnavnte
talspersoner og andre meget mere
individuelle personer mere og mere
billedet. Det kan en masse i forhold til
at skabe opmaerksomhed, og de kan
fa en masse folgere/lyttere, men det
er bare ikke dem, som kan skabe den
reelle forandring, (selvom der sagtens
kan vaere et frugtbart samarbejde).
Nogle taeenker méaske, at det gor en
forskel at smide et like pd SoMe, men
det er ikke nok. Det er ikke individer,
som inviteres til de 'rigtige’ mader
med politikere og andre vasentlige
akterer. Det er kun patientfore-
ningerne, og her skal vi sta steerkere.

Sammen er vi staerkere

Vi skal altsd have flere medlemmer
for at fremstd mere troveerdige. Det
har vi brug for jeres hjeelp til. Sperg
din mor eller far, din datter, dine ven-
ner og andre hovedpine- og migraene-
ramte, om de vil stgtte op om sagen
gennem et medlemskab.

Enting er at stotte en god sag, og det
er jo vigtigt. Det er dog ogsa vigtigt
at sige, at Migraene danmark star til
radighed for medlemmerne. Vi har
branchens bedste medlemsblad, hvor
man simpelthen ikke kan undgé at
blive klogere, ndr man laeser det. Vi
arrangerer 0ogsa events, foredrag og
stéar til radighed for rddgivning.

Medlemmer, som melder sig
ind i de sidste tre kvartaler
af 2024, far gratis
medlemskab i 2025.

Gor en forskel:

Sadan bliver man medlem

Nye medlemmer kan melde sigind i
Migraene Danmark ved at indbetale
275,- via Mobhilepay til 91134 - (135
for unge under 26/pensionister).
Husk at oplyse bade navn, e-mail og
adresse. Der er plads til 65 bogstaver
i beskedfeltet pa Mobilepay. Send evt.
en mail til medlem@migraeniker.dk
med adressen, hvis der ikke er plads
nok.

Man kan ogsd indbetale belabet som
bankoverfarsel til konto nr. 9886 —
0000246572,

Tak hvis du hjaelper

Vores stemmer bliver kun for alvor
hert, hvis vi er mange. Dit medlem-
skab er afggrende, og har du overskud
til at prikke andre pa maven eller lige-
frem bare melde dem ind, sd betyder
det noget for feellesskabet.

Fremskridtene kommer ikke af sig
selv. Sammen er vi steaerkere.

De allerbedste hilsner
Anne Egelund
Forperson

Migraene danmark




Tysk snusfornuft

Der er en del migraenikere,
som ikke finder en egnet
triptan, (anfaldsmedicin mod
migraene), i hverken forste
eller andet forsag.

En tysk forskergruppe (12
medforfattere) har noteret,
at 42,5% af migranikerne
dropper den fgrste triptan, de praver.
13,1% dropper derefter den anden
triptan, de prever. Og 3,9% finder hel-
ler ikke, at den tredje triptan fungerer.
Desuden er det iseer migraenikere med
mange migranedage, som har sveert
ved at finde en virksom triptan.
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Det svarer nogenlunde til, at 2 ud af 3
migreaenikere ikke far den forventede
virkning af de triptaner, de prever i det
tyske studie.

I Danmark har vi ikke tilsvarende
oplysninger til radighed for almen-
heden. De blev lukket ned i juli 2024.

Den tyske leegegruppe anbefaler,

at man ikke giver op efter 2 eller 3
uvirksomme triptaner. Dels er de 7
triptaner forskellige rent kemisk, og
dels kan der veere forskelle i fyldst-
offerne i tabletterne. Der er forskel
pa smeltetabletter og tabletter til

at sluge. Og endelig fas Sumatriptan
som bade injektion og naesespray - og
Rizatriptan som smeltetabletter.

Den danske behandlingsvejledn-

ing siger, at migraenikeren ber have
forsegt 3 forskellige triptaner, hver
pa 3 forskellige anfald, inden det kan

konkluderes, at triptaner ikke fun-
gerer for denne patient.

De tyske forskere anbefaler, at man
(efter 2 fejlslagne triptaner) fortsaet-
ter med de mest populaere tabletter
og derefter overvejer de dyrere ud-
gaver som naesespray og injektioner.

De tyske migraenikere far dermed en
bedre mulighed for at finde en triptan,
som fungerer for den enkelte patient
sammenlignet med de danske mi-
graenepatienter.

Dertil skal selvfalgelig laegges, at
den danske behandlingsvejledning
anbefaler, at man begynder med Su-
matriptan, som er farstevalget (dvs.
den forste triptan p4 markedet), men

som ogsa virker pa feerre migraenikere
end de efterfalgende triptaner.

Kilder:

Ruscheweyh et al. (2023): Triptan
non-response in specialized headache
care: cross-sectional data from the
DMKG Headache Registry. The Jour-
nal of Headache and Pain.
https://www.nchi.nlm.nih.gov/core/
lw/2.0/html/tileshop_pmc/tile-
shop_pmc_inline.html(?title=Click%20
on%20image%20to%20zoom&p=PMC
3&id=10563311 10194 2023 1676
Fig4d HTML.jpg
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%% Responder

Zolmitriptan nas.al
Eletriptan I
Sumatriptan 5.c. I
Zolmitriptan oral I
Rizatriptan
Naratriptan I
Sumatriptan oral IR —
Almotriptan I
Sumatiptan nasal I

—

0% 1049

20% 30%
% of patients

40%

Triptan

Formulering (september 2024)

Sumatriptan

Tablet, filmovertrukket, smeltetablet, nasespray, injektion

Rizatriptan Tablet, frysetarret tablet, smeltetablet
Zolmitriptan Filmovertrukket tablet
Eletriptan Filmovertrukket tablet
Almotriptan Filmovertrukket tablet

Naratriptan

Filmovertrukket tablet

Frovatriptan

Filmovertrukket tablet
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Triptanerne er stadig gode

Der er mange publikationer
ofte med sméa datamaengder
som viser, at den ene type af
migraenemedicin virker bedre
end de andre. S&dan er det i et
konkurrencemarked.

Men her er en under-

sggelse, som i hvert fald har
rigeligt med data. Tkke mindre end
10.842.795 (naesten 11 millioner)
besvarelser blev opsamlet. Amerikan-
ske migranikere blev bedt om at give
karakter til den migreenemedicin de
tog for hvert enkelt anfald. Det blev
opsamlet digitalt og analyseret.
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Undersagelsen lab fra 2014 til 2020.
Derfor var det kun de 'gamle’ anfalds-
mediciner, som var med. Nutidens nye
gepanter var ikke p&d markedet endnu.
S4 'deltagerne’ var Paracetamol,
NSAIDs, triptaner, kombinations-
midler (s& som Treo), Ergotamin*,
kvalmestillende og opioider™.

Stjernemeaerkede™ grupper bruges
sjeeldent i Danmark.

Den endelige resultatgruppe var pa
4.777.524 svar fra 3.119.517 mi-
graeneanfald, rapporteret af 278.006
migraenikere. Jo, det er en stor data-
meengde.

Vinderne i denne 'konkurrence’ blev
(pa det danske marked)

Medicin Karakter
Triptaner 4.8
Kvalmestillende 3,0
NSAID 19
Kombinationsmidler

. 1,7
(s& som Treo)
Paracetamol 0,8

Blandt triptanerne var hgjdespring-
eren Eletriptan, fulgt af Zolmitriptan
og Sumatriptan.

Dette er patienternes valg. Det er
maske lidt forbleffende, at kval-
mestillende midler anses for vaerende
bedre end de smertestillende medi-
ciner.

Kilder:

Nationalt Videnscenter for Hovedpine
(2024): Verdens storste migreenes-
tudie: Triptaner bedst til anfaldsbe-
handling.

Karlsson et al. (2024): Compara-

tive effects of drug interventions for
the acute management of migraine
episodes in adults: systematic review
and network meta-analysis:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/
articles/PMC11409395/
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Kan man skifte fra en til en anden af de nye

mediciner?

Siden 2018 er der kommet en
del nye forebyggende mi-
greenemediciner:

- CGRP antistoffer (Al
movig, Ajovy, Emgality og
Vyepti),

Gepanter (Vydura, Qulipta
og maske i fremtiden
Ubrelvy)

Lasmiditan, som er en
ditan, som endnu ikke er
godkendt i Danmark.
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Forskerne som udvikler disse
mediciner, forventer, at ca.
hver anden bruger af en af disse
mediciner, vil stoppe igen efter noget
tid. Derefter kommer spargsmalet:

Hvad sa? Er der en anden medicin jeg
kan prgve?
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Indtil videre, er der enighed om, at
det okay at skifte mellem CGRP an-
tistofferne (Aimovig. Ajovy, Emgality
og Vyepti). Det er der mange danske

migreenikere, som allerede har pravet.

For gepanterne er der enighed blandt
forskerne om, at de tre gepanter, vi
kender indtil videre, er lige effek-
tive. Men der er ikke gennemfart
kontrollerede forseg, som kan vise,
at et skifte fra en til en anden er
uden problemer. Ligesom der ikke er
kontrollerede forseg som viser, at det
er okay at skifte fra et CGRP antistof
til en gepant. Eller fra en af de andre
CGRP-midler til Lasmiditan, (nar/hvis
den far dansk godkendelse).

Kilder:

Wells-Gatnik & Martelletti (2024):
Switching CGRP (r) MoAbs in mi-
graine: what evidence? Expert Opinion
on Biological Therapy.
https://www.tandfonline.com/doi/full
/10.1080/14712598.2024.2354386
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Aimovigs virkning mod MOH

En forebyggende medicin bru-
ges ofte i forbindelse med en
behandling mod Medicin-Over-
forbrugsHovedpine (MOH).
Derfor er det rimeligt at teste,
hvor mange MOH-patienter,
der kommer ud af deres MOH i
et forleb med den forebyggen-
de medicin. Det er lige netop
det, dette forseg har vist.

Der var et internationalt
projekt med 584 migraenikere
med MOH. De havde IKKE et
overforbrug af opioider, dvs.
de brugte f.eks. kodein maks 4 dage
om maneden.
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Denne skelnen mellem opioider og
andre mediciner er vigtig, fordi opioi-
derne har tendens til at give afhan-
gighed, og det vil pavirke resultaterne
af forseget.

Efter 24 uger havde placebogrup-

pen opnaet, at 37,6% af deltagerne
var MOH-frie. I gruppen som havde
faet 70 mg Aimovig/Erenumab i den
manedlige injektion var 49,5% fri af
MOH, og i gruppen med den store dosis
Aimovig (140 mg) var 61,3% fri af
MOH.

Resultaterne for den medicinske
behandling ser jo fine ud. Forsegets

100
Virkning af Aimovig/Erenumab
80 som forebyggende middel
mod MOH

® efter 24 ugers behandling
£ 60+
T
=
=
2 404
O
(=5

20+

0
Placebo Erenumab, 70 mg Erenumab, 140 mg
73 (37.6%) 96 (49.5%) 119 (61.3%)
I Deliagere | o

% som er
_friaf MOH _

formal var at bryde MOH, og til det
formal ma placebovirkningen nok reg-
nes som et agte godt resultat.

Det ville have veaeret interessant at
vide, om virkningen varede ved efter
forsegets afslutning.

Kilder:

Stewart et al. (2024): Efficacy and
Safety of Erenumab for Nonopioid
Medication Overuse Headache in

Chronic Migraine A Phase 4, Rand-

omized, Placebo-Controlled Trial.
JAMA Neurology.

https://jamanetwork.com/journals/
jamaneurology/fullarticle/2823594
?questAccessKey=506/cc5f-bela-
44ce-95ec-0d/eec4c65385utm
source=silverchair&utm
medium=email&utm
campaign=article alert-

jamaneurology&utm

content=olf&utm

term=0916245adv=
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Holder du af grapefrugt?

Holder du af grapefrugt,

s& drikker du méaske grape-
frugtjuice af og til? Eller
snupper en grapefrugt som
morgenmad? Det er jo laek-
kert og nemt.

kost

Nar du leeser MigraeneNyt har du
nok ogsa af og til migreene. Og dine
triptaner (f,eks. Eletriptan og Zol-
mitriptan) giver somme tider nogle
uhensigtsmaessige bivirkninger.

Her kommer forklaringen. Grapefrugt,
(og saften af frugterne), indeholder et
stof, som blokerer for det enzym, som
nedbryder Eletriptan, Zolmitriptan

(og Almotriptan og Frovatriptan).
Nar triptanerne ikke nedbrydes, som
forventet, (men nedbrydes meget
langsommere), sa virker de fint. De
forbliver jo i kroppen i leengere tid
end forventet, og
giver ogsa flere

L Eletriptan
bivirkninger end eller
normalt. Zolmitriptan

] i
N

Alt sammen fordi
en halv eller en

af triptanerne. Grapefrugteffekten
holder sigiop til 72 timer. Jo, det er
potente draber.

/ABO

?eelllgrri?efl;usgt Figur inspireret af denne figur: https://upload.wikimedia.
g org/wikipedia/commons/thumb/d/db/Grapefruit_Juice
grapefrugtsaft)

and _Medicine_May Not Mix %286774935740%29 -
en.svqg/800px-Grapefruit Juice_and Medicine_May Not
Mix_%286774935740%29 - en.svg.png

blokerer for
nedbrydningen
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En ud af tre har nedsat MAO-A aktivitet

Kost og migraene

Der er ikke meget opmaerk-
somhed p4, at visse stoffer i
kosten kan udlgse migrane,
og leegerne ved generelt ikke
s& meget om det. Alligevel

er der rigtig mange migraenikere, der
oplever, at deres migraene trigges af
kost. Derfor er det vigtigt at skrive om
det.

kost

Aggression, serotonin og
migrane

I den vestlige verden har hver tredje
person lav aktivitet af enzymet MAO-
A. Det var psykologer, som fandt ud
af det. De taenkte ikke pd migraene,
men fandt, at en lav MAO-A-aktivitet
gav en lille tendens til aggressivitet.
Tyramin er dokumenteret i studier
som vaerende end trigger for mi-
graene. Om der er et direkte link
mellem aggression og migraene er et
godt spergsmal, men vi kender i hvert
fald nok alle til at vaere pressede, nar
vi har migraene.

Serotonin spiller en afgegrende rolle |
reguleringen af vores humar, aggres-
sion og smerteopfattelse. Forskning
har vist, at dysregulering af sero-
toninsystemet kan bidrage til bde
migraene og psykiske lidelser som
depression og aggression. Dette un-
derstreger betydningen af serotonin
i vores mentale og fysiske velbefin-
dende og peger pa mulige forbindelser
mellem migraene og psykologiske
tilstande.

En vigtig faktor i denne sammenhang
er s monoaminooxidase (MAQ) - et
enzym der nedbryder serotonin.
Studier har vist, at personer med
lavere MAO-niveauer kan have en
hojere risiko for at udvikle aggres-
sive adfeerdsmenstre — og migraene
uden, at man dermed kan udlede, at
aggressive mennesker har migrane.
Dette kan dog veere relevant for
migraenepatienter, da serotoninens
indflydelse pa smerteoplevelsen kan
interagere med aggression.

Det var denne viden, der gav anled-

ning til udviklingen af sumatriptan.
Fascinerende!
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"Om der er et direkte
link mellem aggression
0g migraene er et godt
spargsmadal, men vi
kender i hvert fald
nok alle til at veere
pressede, nar vi har
migreene.”

Men hvad er det nu tyramin er?
Tyramin er anerkendt som en po-
tentiel migreeneudleser for nogle
individer. Det betyder, at de nedbryder
tyramin langsommere end resten af
befolkningen. Tyramin er en naturligt
forekommende hiogen amin, der
findes i forskellige fedevarer, iseer i
eldede og fermenterede produkter
(f.eks. lagrede oste, forarbejdet kad
fra dyr og visse typer af alkoholiske
drikke). Det er kendt for at pavirke
frigivelsen af neurotransmittere som

@ v.ncbi.nlm.nih.gov/pme/articles/PMC11409395/
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e e Drug interventions for acute
thebmj Visual abstract ')
Vet dvac management of migraine in adults % ¢

Considering both efficacy and tolerability, eletriptan, rizatriptan,
sumatriptan, and zolmitriptan showed the best overall
performance for the acute treatment of migraine episod

W Systematic review and | 137 double blind -
" network meta-analysis | randomised controlled trials

"8 89445 participants | Mean age: 40 Iyears | 85.6% female |
- T

norepinephrin, hvilket kan pévirke
det vaskulzere system og potentielt
bidrage til hovedpinemekanismer.

Desveerre er der alt for lidt opmaerk-
somhed p3, at tyramin kan vaere

en migraenetrigger, og der er en del
patienter, som ville kunne slippe

for meget migraene, hvis de undgik
tyramin.

MAO-B-migraenikerne slipper for
migraenen, nar de bliver gamle
Langt de fleste andre enzymer far
en nedsat effekt med alderen. Men
aktiviteten af MAO-B, som nedbryder
phenylethylamin, stiger hos men-
nesket med alderen. Vi kender isaer
phenylethylamin fra sedemidlet as-
partam, men chokolade og forment-
lig ogsa citronsyre nedbrydes ogsa
af MAO-B. Det lyder som en nem lille
remse at undga aspartam, chokolade
og citronsyre. Men der er citronsyre

i naesten alt det, vi keber. Det findes
f.eks. i syltetoj, laeskedrikke, kager,
dressinger og meget mere. Sa hvis
du mistanker, at du har MAO-B-mi-
graene, sa tag luppen eller de staerke
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Se den venstre tabel med Outcomes; link indsat everst. Se tal for Suma-, Riza-
og Zolmitriptan. Alle forfatterne her er psykologer. Og ja — procenterne i figuren
nedenfor er s@ taet pd en ud af 3, som man kan komme i en verden med varie-
rende genetik. S psykologerne siger 1 ud af 3.



briller med i supermarkedet, og kig
efter aspartam (E951) samt citron-
syre (E330) pa varedeklarationen.

MAQO-B er iszer aktivt i hjernen, og der
har veeret hypoteser om, at de, som er
MAO-B-migraenikere, ogséa skulle have
tendens til depressioner, men det er
ikke eftervist.

Derimod er det godt dokumenteret, at
en del migreenikere oplever, at deres
migraene bedres med alderen. De

er nok MAO-B-migranikere. Og der
dannes mere MAQO-B, n&r man sadan
ca. bliver pensionist.

S& sig ikke, at det kun er noget L... at
blive gammel!

Kilder:

Razeghi Jahromi, S., Ghorbani, Z.,

Martelletti, P. et al. Association of diet
and headache. J Headache Pain 20,

106 (2019).
https://doi.org/10.1186/s10194-019-
1057-1

Vuralli, D., Arslan, B., Topa, E. et al.
Migraine susceptibility is modu-
lated by food triggers and analgesic
overuse via sulfotransferase inhibi-
tion. J Headache Pain 23, 36 (2022).
https.//doi.org/10.1186/s10194-022-
01405-z
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Hvad er riboflavin?

Riboflavin er et andet navn for
B2-vitamin. Det hed tidligere
G-vitamin. Det har i doser pa
400 mg per dag vist sig at
kunne forebygge migraene hos
nogle patienter. Vitaminet er
vandopleseligt, s kroppen vil
udskille det, den ikke har be-
hov for. Derfor er den eneste
mulige bivirkning af riboflavin ogsa, at
din urin farves kraftigt gul. Det er helt
ufarligt, men kan veere godt at vide.

kosttilskud

Riboflavin forekommer naturligt i
meelk, yoghurt, lever, nyre og beriget
soya- og havremaelk. Desuden findes
det i flere slags fuldkorn, som f.eks.
sesam, mandler, quinoa og svesker.

Vitaminet hjeelper cellerne med at
nedbryde fedt, kulhydrater og protein-
er. Det nedbryder ogsa frie radikaler,
og hjeelper leveren med at nedbryde
de giftige stoffer, der ellers ophobes.
B2-vitamin spiller ogséa en rolle |
forhold til at producere flerumaettede
fedtsyrer og vigtige hormoner. Man
omsaetter ekstra meget riboflavin,
nar man er syg, og derfor er behovet
hos migreenikere ogsa starre.

Det bruges i nogle madvarer som gult
farvestof. Derfor har det faktisk ogsa
et E-nummer (E101). Det blev opda-
geti1930’erne og isoleres fra maelk.
Dog er det intet problem at indtage
det, selvom du har laktoseintolerance.

Der er ikke laktose i riboflavin, selvom
det udvindes fra maelk.

Hvem kan tage riboflavin?
Riboflavin kan bruges af bade barn og
voksne; gravide og ammende. Der er
ingen kontraindikationer, der umulig-
ger riboflavin. Det ma bruges sammen
med alle andre forebyggende pree-
parater og alle typer af akut anfalds-
behandling. Man skal tage riboflavin i
2-3 maneder, for man kan veere sikker
pa, om effekten er til stede.

Hvor kgber man riboflavin?
Riboflavin mod migreene skal tages i
relativt store mangder, 400 mg. Det
kan normalt ikke kabes i helsekost-
forretninger og pa apoteker. Men din
laege kan udskrive det pa en magistral
recept. Sa bliver det specialfremstil-
let pa Glostrup Apotek og sendt til dit
eget apotek.

Er der tilskud til riboflavin?

Der er desveerre ikke tilskud til
produktet, hverken fra CTR eller
sygeforsikringen Danmark. Men det er
nogle gange nemmere og billigere at
kebe det selv i netbutikker, evt. i 100
mg og tage 4 stk. dagligt.

Hvilken evidens er der for brug af
riboflavin?

Der er pa forskningsdatabasen 9
artikler, der ved systematisk gennem-

gang peger i retning af, at riboflavin
forebygger migraenens hyppighed og/
eller intensitet. Og det er lavet en
sterre analyse med over 600 men-
nesker og en placebogruppe, der viser
det samme.

Kilder:

https://sund-forskning.dk/artikler/
nyt-om-migraenens-mysterier/

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.
ov/33779525/

https.//pubmed.ncbi.nlm.nih.
gov/26780280/

https://netdoktor.dk/vitaminer/vita-
minb2.htm

https.//dhos.dk/referenceprogram/
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Born og migraene

Migreene hos bern er ikke ual-
mindeligt og faktisk kan helt
sma bern ned til 1-&rs alderen
0gsa fa migraene. Det mest
almindelige er dog, at migree-
nen starter i alderen 5-15 ér.
Omkring 5-10 % af barn og
unge har migraene.

Inden puberteten rammer
migreene flere drenge end
piger, mens der sker et skift i
teenageédrene, sd sygdommen er langt
hyppigere hos pigerne. Dette skyldes
forst og fremmest de hormonelle
forandringer omkring aeglgsning og
menstruation. Man mener, at et an-
fald kan udlgses, nar estrogenniveau-
et falder ved menstruation. Desuden
spiller fedtstoffet prostaglandin ogsa
en rolle i forhold til de hormonelle
anfald. Det vil sige de anfald, der
kommer i forbindelse med aeglgsning
og/eller menstruation.

bgrn og migraene

Migraene hos mindre bgrn
Migreene kan vise sig pa forskellige
mader hos barn, ofte med symptomer
som hovedpine, kvalme, opkastning
og sensitivitet over for lys og lyd. Da
mindre bern maske ikke altid kan be-
skrive deres symptomer klart, kan det
veere en udfordring at diagnosticere
migraene tidligt. Diagnosen migraene
stilles ud fra en raekke spargsmal.

For eksempel sparger laegen ind til,
hvor smerten sidder - (ensidig eller
dobbeltsidig hovedpine) - samt til

hyppigheden og styrken af migraene-
anfaldene. Som pargrende ma man
derfor vaere opmeerksom pa barnets
adfeerd i vurderingen af, om barnet
har migraene eller om det handler om
noget andet.

Maske vil barnet ligge stille i et kaligt
rum og skaerme af for lyset ved at
ligge med hovedet under dynen. Det
kan betyde, at barnet er fglsomt over
for lys og lyd. Mindre barn vil desuden
ofte klage over ondt i maven, maske
ved at holde sig pd maven, blive blege
og evt. 0gsa kaste op. Barnet kan have
nedsat appetit pga. kvalme, uden at
kunne satte ord pa det. Migraenean-
faldene hos barn kan vaere af kortere
varighed, og s8 kan smerten optraede
i begge sider af hovedet, hvor den hos
voksne oftere er ensidig.

Det er vigtigt at sege professionel
hjeelp, hvis du har mistanke om, at dit
barn lider af migreene, sa der kan blive
lavet en korrekt vurdering og en be-
handlingsplan. Man ved, at ubehand-
let hovedpine og/eller migraene kan
eskalere over tid, hvis der ikke saettes
ind med forebyggelse og behandling.

Laes ogsé artiklen "mavemigraene hos
born” pa side 23.

Migraene og arvelighed

Hvornar havde du dit ferste migraene-
anfald? Og er der andre i din familie,
som har migraene?

Migraene er en neurologisk sygdom,
der til dels er arvelig. Arvelighed er
dog ikke hele forklaringen pa, hvorfor
nogle rammes af migraene. Arv og
miljo spiller en rolle, da man til en
vis grad deler vaner og livsstil i en
familie. Hvis du er mor eller far og har
migraene, har du méaske en frygt for
at give sygdommen videre, og det er
forstdeligt. Formentlig er risikoen for
at videregive migrane mellem 15 og
50%.

I en familie hvor migraene er en kendt
sygdom, vil det ofte veere lettere at
opdage, at barnet har migrane. Deri-
mod kan hovedpine og mavepine veere
et symptom p& mange forskellige
ting. Det kan derfor veere vanskeligt
at finde ud af, at det i virkeligheden
handler om migraene. Er du i tvivl,

s& opseg din praktiserende leege og
beskriv forlgbet. Laegen vil ofte bede
om en hovedpinedagbog, hvor man
noterer:

Hvornar hovedpinen startede og
sluttede?

Hvor kraftige smerterne var?
Hvilken medicin barnet evt. fik?
Hvilke andre symptomer der var
til stede f.eks. lyd- og lydfelsom-
hed?

Der findes hovedpinedagbager for
bern, hvor svaret pa smerteniveauet
er illustreret med tegninger af an-
sigter, og hvor man f.eks. skal farve-
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laegge, hvor smerten er lokaliseret.
Her beskrives ogsd, hvad barnet var i
stand til den pagaeldende dag. Om han
eller hun f.eks. matte blive hjemme
fra skole og fritidsaktiviteter. F4 mere
hjeelp i foraeldrevejledningen ved at
sege pa "barn og unge med hovedpine.
Foreeldrevejledning”. Find et link til
det omtalte materiale nederst i denne
artikel.

Udlagsende faktorer

Der er en raekke faktorer, der kan pa-
virke, om et migraeneanfald udlases.
Det kan f.eks. handle om stress eller
pres, sult, forstyrrelser af sgvnen,
stwj, seerlige fgdevarer herunder
sukker- og koffeinindtag fra f.eks.
sodavand, steerkt lys eller sterke
lugte f.eks. cigaretrag eller fysisk
anstrengelse.

Maske kan du genkende noget af
ovenstdende?

Hvis barnet mistrives og er bekymret
f.eks. over en forestdende skilsmisse,
ensomhed eller andet, kan det ogsa
pavirke hyppigheden af anfaldene.
Det er derfor vigtigt, at man kigger pa
helheden og laver nogle justeringer
for at forbedre situationen.

Forebyggelse og behandling
Behandlingen af migraene hos barn
handler i hgj grad om at skabe nogle
trygge rammer for udredning og op-

folgning af sygdommen. Det er vigtigt
at berolige foreeldrene og veere klar
til at svare pé spargsmal samt give
stagtte. Undersegelse af de udlesende
faktorer hos det enkelte barn og at fa
stillet en diagnose er essentielt.

Nogle typer af anfaldsmedicin kan
bruges af barn med migraene. Det
geelder f.eks. nasesprayen Imigran.
Medicinsk behandling aftales i samrad
med laegen. Det kan virke drastisk,

at et barn skal tage medicin dagligt i
form af forebyggende medicin og man
kan komme langt med at kigge pa bar-
nets livsstil og vaner samt stette op
om barnet, hvis han eller hun mistri-
ves i skolen f.eks. Regelmaessighed

er vigtigt, nar det kommer til mal-
tidsstruktur og sengetider, da bade
sult eller forstyrrelser af sgvnen kan
vaere udlgsende faktorer. Det er ogsa
vigtigt at huske, at hvile og pauser er
nedvendigt i et barns hverdag.

At anerkende barnet ved at lytte til,
hvad det forteller, kan vise sig at
vaere betydningsfuldt. Bade i forhold
til at gere barnet trygt og derved
mindske evt. bekymringstanker, men
o0gsa i forhold til at fa stillet den rig-
tige diagnose og dermed sikre en pas-
sende behandling. Hvis dit barn har
migraene eller hovedpine, sa fortvivl
ikke. Der er hjeelp at hente og jo mere
I som familie kender til sygdommen,
jo lettere er det ogséa at handtere.

Laes mere om livsstil og migraene hos
bern og unge i artiklen af samme navn
pa side 22.
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Barn og unge med hovedpine. Foreel-
drevejledning. Regionshuset Viborg.
2016.
https.//www.rm.dk/siteassets/sund-
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born-og-unge/foraldrevejlednin-
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Livsstil hos born og unge

Som du kunne laese i artiklen
“bgrn og migraene” pa side 20,
sa er der en raekke faktorer,
der kan pavirke, om et migraee-
neanfald udleses. Det kan
f.eks. handle om stress eller
pres, sult, forstyrrelser af
sgvnen, stoj, seerlige fadeva-
rer herunder sukker- og kof-
feinindtag fra f.eks. sodavand,
steerkt lys eller staerke lugte
f.eks. cigaretrog eller fysisk
anstrengelse.
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Det betyder, at vi som foreeldre og
ikke mindst den unge kan arbejde
med at justere pé visse omrader i
livsstilen. Vores barn og unge kigger
pa vores adfeerd og leerer af den.

Ved at vise, at det er okay at passe
pa sig selv og stemple ud for at tage
en pause, laerer vi dem, at de ikke
nedvendigvis skal vaere pa i degndrift.
Nu kunne jeg skrive en lang svada
om de sociale mediers indtog og hvor
meget tid bern og unge bruger af de-
res vagne tid ved at glo pa en skaerm,
men jeg vil ikke pege fingre, da en del
af os voksne ogsa bliver draget af de
hurtige dopaminkick, som de sociale
medier kan give.

Selv sma forandringer kan gore
en forskel

Selv sma forandringer kan gere en
forskel. Teenk p&, hvordan de fleste
triggere er afvigelser fra normalen,
som f.eks. for lidt eller for meget
sgvn, dehydrering, eller hormonelle
udsving. Derfor er regelmaessighed at
foretraekke.

Det er den samlede belastning, der
afger, om et anfald trigges, sé ved at
hgjne din modstandskraft eller din

migraenetaerskel, kan du opna bedring.

Migraenetaerskelteorien meget kort
fortalt:

Forestil dig et glas, som fyldes op
med vand

Vandet repraesenterer dine trig-
gere f.eks. for lidt sgvn, stress
eller hvad der nu pavirker dig

P4 et tidspunkt vil vandet lebe ud
over kanten pé glasset og det er
her, at anfaldet udleses.

22 MigraeneNyt nr. 3 2024

Ved at justere pa f.eks. evnen til at
handtere stress, kan vandstanden i
glasset holdes nede og det giver mu-

ligheden for at opna bedring. Migraene

er en neurologisk sygdom, som ofte
lever sit eget liv, sa det er ikke alle
anfald, der kan elimineres. Men det
at have indflydelse péa den del, der
kan forebygges, kan veere en keempe
lettelse. Bade for dig som foreelder
og for barnet eller den unge, som er
ramt.

Juster pa det, som er indenfor
kontrol

Kontroltab er et af de helt store
udfordringer ved en sygdom som

migraene, men ved at justere pa omra-

der, der er indenfor kontrol, kan man
komme rigtig langt.

Her kommer 5 anbefalinger, som vi
ved, kan have en betydning:

1) Regelmaessighed er sa vigtigt
for migraenehjernen og forstyrrel-
ser i spvnmenstret kan veere en udle-
sende faktor. Et overordnet rad er, at
det er en fordel at sta op pad samme
tid hver dag. At sove for meget, kan
veere en trigger, savel som for lidt
sgvn. Det kan selvfglgelig veere van-
skeligt at have styr pa sin teenagers
sovevaner, men viden om at sgvnen
har en afgerende betydning, er veerd
at tage med. Méaske kan det give mere
stabilitet i hverdagene og sé kan det
vaere mere loose i weekenden.

2) Et stabilt stressniveau er es-
sentielt. Og samtidig sa sveert med
migraene, da sygdommen er ufor-
udsigelig, og det i sig selv kan veere
stressende. Feenomenet let down
migraine eller weekendmigraene pa
dansk, dekker over, at migraenen ofte
viser taender, nar vi har fri og skal
slappe af. Igen er regelmaessighed et
negleord, da anfaldet formodentlig
udlgses af faldet i stresshormoner.
For eksempel efter en travl uge, hvor
vi sa skal flade ud i weekenden. Med
en blidere og mere stabil stresskurve
i ugens lab, er risikoen for, at anfaldet
kommer ogsa lavere.

3) Spring ikke maltider over. Lavt
blodsukker er en kendt trigger. I

weekenden spiser vi ofte lidt ander-
ledes end til hverdag, men serg for at
spise og drikke regelmaessigt. Sult er
en kendt trigger trigger hos baern, og
de giver ikke altid udtryk for, at de er
sultne eller terstige, hvis de f.eks. er
optaget af en leg. Som forzeldre kan
vi hjeelpe dem med at veere opmaerk-
somme pa dette og pa den made
eliminere den trigger.

4) Vaer opmaerksom pa koffein,
aspartam og sukker. Der er koffein
i sodavand, te, kaffe og ikke mindst
energidrikke, sd det kan spille en rolle,
hvor meget dit barn eller din teenager
far indenbords. Aspartam (E951) og
sukker kan ogsa vaere problematiske,
nar det kommer til migraene, og det
er ogsa vaerd at vaere opmaerksom

pa. Der er ofte sukker eller aspartam

i drikke, som o0gsa er rige pa koffein,
s& derfor naevner jeg det her. Kof-
fein traekker visse blodkar i hjernen
sammen, og nar de udvides igen, kan
migraeneanfaldet komme. Desuden
kan koffein pavirke sevnmanstret, da
stoffet er relativt lang tid om at blive
nedbrudt i kroppen. En overordnet




tommelfingerregel kunne veere, at
koffein indtages inden kl. 14. Alt efter
hvornar barnet eller den unge gar i
seng. For voksne med migraene lyder
anbefalingen pd max 200 mg koffein
om dagen. Det svarer til 2 kopper kaf-
fe. Det kan veere en idé at skaere ned
pa indtaget af koffein hos barnet eller
den unge. Alternativt helt at udelukke
det i en maneds tid f.eks. for at se, om
det gar en forskel.

5) Vaer opmaerksom pa vaeskeind-
taget. Det meste af vores vaeskeind-
tag bagr komme fra vand. Dehydrering
kan bade give hovedpine og migrane.
Det kan veaere sveert at huske at fa
drukket tilstraekkeligt. Igen hvis man

er barn og optaget af noget andet,
men 0gsa som ung voksen. Et tip her
kan veere at koble vanen med at 4
drukket nok pa en anden vane. For
eksempel ved at drikke et glas vand
til hver kop kaffe/te til alle maltider.
Det er lettest for kroppen at optage
vaesken, hvis man drikker den gradvis.
Bunder man et glas vand, vil det blive
skyllet ud af kroppen meget hurtigt,
sd at drikke smé slurke er at fore-
traekke.

En ting ad gangen

Det er urealistisk at skulle arbejde
med alle omréderne samtidig, men
der er sandsynligvis et sted, hvor I
kan starte med at seette ind. Alt efter

hvor gammel barnet eller den unge er,
kan de tages med pé rad, sa det bliver
et samarbejde mellem jer, frem for
regler og leftede pegefingre.

Nar vi tager handling og far sma suc-
ceser som familie, motiverer det os
ofte til, at ville gare mere. Motivation
kommer med handling, s& vent ikke,
men gé i gang med det samme. Som
sagt kan selv sma forandringer gore
en stor forskel.

Jeg hepper pé jer hele vejen!
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Mavemigraene hos bgrn

Mavemigreene kaldes "gut
migraine” pa engelsk. Det
rammer fortrinsvis barn. Selv
ganske sma barn.

Mine fgrste minder om mave-
migraene er fra, inden jeg fik
mit eget vaerelse, og derfor
sov jeg i mine foreeldres sove-
veerelse. S& jeg var yngre end
6 ar. Det skete et antal gange,
at jeg vagnede og skulle kaste
op. S& kom mine forzeldre selvfalgelig
og ryddede op, skiftede sengetgj og
alt, hvad dertil hgrer. Men de spurgte
aldrig om, hvordan mit hoved havde
det. Selvom de begge led af migraene.
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Og mit hoved havde det godt nok ret
specielt. Det bankede, selvom jeg L&
HELT stille. Og jeg oplevede underlige
ting. Sengen og mine ben voksede i
leengden, s& mine fedder var meget
langt vaek. Specielt hvis jeg prgvede
at sté op og fik mine fedder til at glide
nedad dynebetraekket (som var bun-
det fast, sa jeg ikke sparkede dynen
vaek). Glidebanen var enormt lang. Og
lidt skreemmende, for ville mine ben
blive normale igen?

Det med de lange ben er velbeskrevet
som Alice i Eventyrland-syndrom.

Alice skiftede starrelse, da hun medte
kaniner pa sin vej gennem Eventyr-
landet. Forfatteren Lewis Carroll var
migraeniker og kendte fornemmelsen
af, at kroppen skiftede sterrelse fra
dengang han var lille.

Men fordi mine foraeldre havde fokus
pa at f& min seng gjort brugbar igen,
fik jeg aldrig forklaret, hvad jeg
oplevede. Efter fa ar forsvandt disse
natlige opkastninger og mine fadder
bevarede deres normale placering.

Mavemigraene hos bgrn er ret al-
mindeligt. Mellem 0,2% og 4,1% af
sma bgrn (3 til 10 &r) menes at have
oplevet denne type migreene.

Forskerne har identificeret nogle trig-
gere: Stress (i skolen eller hjemme),
dérlig sevn, mangel pd mad og veeske,
rejser, motion, fedevarer der er rige
pa biogene aminer (citrusfrugter,
chokolade, ost, aubergine, svampe og
spegepalse og skinke).

Triggerlisten ligner i hgj grad, hvad
der regnes for triggere for voksne,
bortset fra at i hvert fald de danske
spegepgalser og skinker nu til dags ikke
indeholder vaesentlige mangder af
biogene aminer.

Kaster dit barn op af og til?

Sa er der god grund til at undgé de
triggere, som er omtalt her. Jeg kan
af egen erfaring oplyse, at det er lidt
skreemmende med de fjerne fad-

der, og hovedpinen, som falger med
opkastningerne, er meget voldsomme.
Men hovedpinen letter en smule, nar
maven er tamt, sa det bliver muligt at
sove. Og naeste dag var alting glemt.

Kilder:

Azmy and Qualia (2020): Review of
Abdominal Migraine in Children.
Gastroenterology and Hepatology.
https.//www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/
articles/PMC8132691/
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Migraene danmark
Returadresse:
Erik Stensgaard
Vonsyldsgade 47/a
9000 Aalborg

Hvad siger fremtiden om migranemedicin?

Det handler om markedet i 7 rige lande (USA, Frankrig, Tyskland, Italien,
Spanien, England og Japan), og fremskrivningen gar til 2033. I penge handler
det om, at disse landes marked vil stige fra 9 milliarder US dollars om aret til 16
milliarder.

Det egede salg forventes isar at ligge pa de nye mediciner, og Ubrelvy (en ge-
pant, som ikke er pa det danske marked), forventes at vaere topscoreren.

Kort tid efter 2033 vil en del af de nye mediciner miste patentbeskyttelsen, og
priserne vil falde.

Triptanerne, antidepressiva, kvalmestillende midler og betablokkere, (som for-
ventes at fortsaette som forebyggende medicin), er billigere og vil stadig veere
pa markedet. Fremskrivningen er realistisk nok til at naevne, da markedet for de
nye dyre midler forventes at blive begraenset af mulighederne for medicintil-
skud.

Kilder:

Migraine market expected to reach $16.4bn across 7MM by 2033. Global Data
Healthcare. 2024,
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GIzYQLpo9lgb/gcfRIL7yyCgfsKYJIKYNOtBDr33TvOEyOoPgYCbUKSRERwWPg4a-
fAb2d9w9/ptkdKHBI/LZTin/WgY5n9n63F30XNx1BFmLEI5FTel XFN1o3w21 jj-
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